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BENAMNING 



Anordning for att Astadkorama tillf orlitlig f brankring 
av gangforsett implantat i ben. 

TEKNISKT OMRADE 

Foreliggande uppf inning avser en anordning for att 
dstadkomma tillf orlitlig forankring av gangforsett 

implantat i ben— f oretradesvis— tandben^ i- mannisko- 

kroppen . IfrAgavarande ben ar darvid forsett med upp- 
taget h&l i vars sidovagg ar etablerbar en invandig 
gangbildning som ar samverkbar med en utvandig gang- 
bildning pA implantatet for implantatets tillfdrlit- 
liga forankring och fastlakning i benet. 

TEKNIKENS STANDPUNKT 

Implantat med gangor, t.ex. sjalvgangande s£dana, for 
isattning/iskruvning i upptagna h&l i ben/tandben 
forekommer i stort antal och utf oranden p& den oppna 
marknaden och inom patent litteraturen. S& t . ex. kan 
hanvi s a s till den av samma s okanden som i nnevar ande 
patentansokan inlamnade svenska patentansokningen 
9603091-7 . 

Det ar darvid kant att foresld olika gangutf ormningar 
p^ implantat. S£ t.ex. ar det forut kant att utnyttja 
implantat med konade gangor och att valja olika koni- 
citeter p£ ett och samma implantat . H&lupptagningsf 6r- 
faranden i ben/tandben ar aven v&l forut kanda. Rent 
allm&nt kan harvid hanvisas till tandbehandling enligt 
Br£nemark System® 

Vissa av de gangade implantaten ar cylindriska, medan 
andra kan uppvisa namnda koniska utf oranden for att 
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efterlikna den tandrot som de skall ersatta. Insatt- 
ning av implantat i benet sker i forborrade hdl i kak- 
benet. For cylindriska implantat borras ett cylind- 
riskt h&l och for koniska implantat prepareras ett 
koniskt h&l . Namnda metod enligt Branemark System 
innebar att man faster skruvformade implantat i 
kakbenet . Efter en inlakningsperiod, normalt om 3-6 
manader, har benet vuxit i direkt kontakt med 
implantat et och detta kan darefter anvandas for att 
uppbara en protetisk rekonstruktion . Detta ut fores 
of tast "genom "att s.k~. distahselement" ansluts till 
implantatet, vilket kan ske med ett skruvf orband. Uppe 
pA distansen anslutes darefter en overf dringshatta vid 
den s.k. avtryckstagningen och darefter kan den 

f ardiga protetiska r.ekonstruktionen appliceras till 

distansen. 

Genom de kanda metoderna ar det forut kant att man er- 
hAller goda lAngtidsresultat om osseointegrationen 
mellan benet och implantatet kan ske med tat profil 
och liten stigning p& if ragavarande gangor. Under 
osseointegrationen vaxer benvavnaden i direktkontakt 
med implantatet. Vid installationen av implantaten 
borrar man med stor precision namnda hcil i benet. Det 
ar d&rvid forut kant att anvanda f astdragningsverktyg 
som roterar med ca 20-25 varv/minut. 

Genom WO 97/25933 (PCT/US97/00332 ) ar det forut kant 
att speciellt i anslutning till h&rt tandben foresla 
att den g&ngan uppbarande kroppen skall goras orund 
(osymmetrisk) i sitt tvarsnitt. 

Syftet med orundheten ar har att minska friktionen 
mellan ben och implantat vid insattning av 
implantatet . Detta har betydelse framst vid hArt ben. 
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REDOGORELSE FOR UPPFINNINGEN 

TEKNISKT PROBLEM 

Problemet med att utnyttja cylindriska implantat i 
cylindriska h£l ar att den ganga som oftast skapas av 
implantatets s j&lvg&ngande spets slits alltef tersom 
implantatet skruvas i och med detta slitage vidgas 
gangan framforallt vid hdlets ingAng/mynning i benet. 
Detta medfor att implantatet kommer att f& en n&got 
16s forankring framforallt i d&ligt/mjukt ben, vilket 
~inneb¥r att "implantatet "~f Ar " en~ ~ undermilig Initial 
stabilitet. Vid utnyttjandet av koniska implantat med 
konisk preparation ar ett av de storsta problemen den 
varmeutveckling som sker vid den koniska prepara- 
tionen. Ef tersom ett konisk borr skar langs hela peri- 
ferin genereras en f orhAllandevis hog varme, vilken 
negativa effekt forstarks ytterligare av att skargeo- 
metri ' p& ett koniskt borr blir samre pi grund av att 
l&ga yttryck upptrader p& det koniska borrets peri- 
feri. Detta medf6r att borret inte kan skara ordent- 
liga sp&nor utan hellre skaver bort ben, vilket medfor 
en hog varmegenererande effekt. Derma varme kan skada 
benet och kan medfora att benet n&rmast det borrade 
h&let dor. Detta minskar mo j ligheterna till fram- 
gdngsrik osseointegration drastiskt. Foreliggande upp- 
f inning har till andam&l att lc-sa bl.a. ovanstaende 
problematik . 

Namnda utnyttjande av skruvforband p£ implantat inne- 
bar att man skruvar At och lossar skruvar. Detta utgor 
ett relativt stort riskmoment eftersom implantatet ut- 
sattes for brytbelastningar som medfor att implantatet 
riskerar att vridas ur sitt lage. Detta galler 
speciellt om implantaten ar applicerade i ben av 
dAlig/mjuk kvalitet . Ovanstdende lossdragningsproblem 
ar speciellt utpraglat vid implantat med en ganga som 
ar cirkularsymmetrisk. Visserligen kan man vid de 
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fiesta gangade implantat vid spetsen anordna urtag som 
ar avsedda b&de f6r att skara gangor och att bidra 
till rotationsstabiliteten. Det forekonuner aven 
implantat med tvargAende h£l avsedda for beninvaxt . 
Gemensamt for dessa kanda konstruktioner ar att ur- 
tagen och h&len ar relativt smA sett i relation till 
implantatets gangade area. Genom att urtagens eller 
h&lens yta ar liten sker deformation eller sonderbryt- 
ning av det invaxta benet latt vid vridbelastning . 
Dessutom ar h&len och urtagningarna belagna langst 
fram i spetsen" dlr of tastbenets kvalitet (hArdhet) ar 
samre . Det f inns dessutom en inneboende svaghet genom 
att hAlen och urtagen minskar implantatets gangade 
area. Det kan harvid framhAllas att det ar vasentligt 
att erh&lla storsta m6jliga gangade area for effektiv 
overforing av den funktionella belastningen fr£n tand- 
protesen eller tandbron ner till benet. Detta galler 
speciellt vid mjukt ben. 

Ett annat problem med de kanda implantaten ar att 
respektive implantat, speciellt vid d&lig/mjuk benkva- 
litet, inte sitter tillrackligt stabilt i benet direkt 
efter insSttningen. Nar sA ar fallet kan det uppstA 
mikrororelser mellan implantatet och den omgivande 
benvavnaden t.ex. dA benet bojs, vilket kan ske dA 
benet utsStts f6r tuggbelastningar eller om patienten 
har en konventionell tandprotes som trycker pA tand- 
kottet ovanfor implantatet. Det ar d& viktigt att 
implantatet har tillracklig initial stabilitet. Tidi- 
gare kanda losningar har best&tt av att infora forand- 
ringar p& ytan, t.ex. att anvanda belaggning med 
hydroxylapatit eller 6ka implantatets ytrAhet och pA 
sA satt erbjuda okad initial stabilitet och eventuellt 
battre inlakning av det omgivande benet. En stor nack- 
del med de foreslagna losningarna har varit att det 
inte gAr att forutse implantatets lyckandef rekvens pi- 
ling sikt. Det firms Atskilliga vetenskapligt publi- 
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cerade artiklar om undermaliga langtidsresultat med 
implantat med grov yta eller med belaggningar . 

En viktig forutsattning for att kunna utova de ovan 
omnamnda metoderna ar att skapa f orutsSttningar for 
att fa direkt benkontakt med implanatet under fastlak- 
ningsprocessen. Det ar darvid vasentligt att en skon- 
sam kirurgi kan fSreligga under installationen av 
implantaten. Halet for implantatet skall borras med 
stor precision och det ar darvid av yttersta vikt att 
temperaturen i benet "ej blir for hog. Dessa krav har 
hitintills inneburit att bade borrning och installa- 
tion av implantatet utforts med lag hastighet pa 
ifragavarande halupptagnings- och f astdragningsverk- 
tyg. Den rotationshastighet - som normalt anvands vid 
installation av implantaten ar 20-2 5 varv/minut. Detta 
innebar att tiden f6r att installera ett implantat kan 
uppgar till 1 minut eller mer. Under denna tid kravs 
det att kirurgen som satter in implantatet ar mycket 
stadig pa hand sa att de -fina-bentrabekler som omger 
halet ej deformeras eller bryts sender. Vickrorelser i 
verktyget under idragningen medfor risker f6r att 
deformation och sonderbrytning uppkommer . Man har 
forsokt losa detta problem genom att fdrse implantatet 
med 6kad gangstigning. Normalt innebar detta att 
gangans profil ar storre och gangan blir glesare. 
Denna glesare ganga ar ofordelaktig i flera avseenden. 
Det blir farre ganger och darmed en okad spanningskon- 
centration kring varje gangtopp och dessutom med en 
grovre gangprofil storre skillnad mellan ytter- och 
innerdiameter, vilket f6r en given ytterdiameter pa 
implantatet leder till ett mekaniskt svagare implan- 
tat. En altemativ losning till detta problem skulle 
vara att oka varvtalet pa f astdragningsverktyget sa 
att implantatet snabbare roterar in i position. Detta 
forfarande har ocksa nackdelar. Temperaturen i ben- 
vavnaden kan bli for hog. En annan faktor att ta i 
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beaktande ar att ett stort antal p£ marknaden befint- 
liga borr- och fastdragningsraaskinsutrustningar arbe- 
tar med ett varvtal som ar begransat till 20-25 
varv/minut . 

Uppfinningen avser att losa aven de sistnamnda proble- 
men . 

LOSNINGEN 

Det som huvudsakligen kan anses vara kannetecknande 
f6r en anordning enligt uppfinningen ar att derma upp- 
fyller ett eller en kombination av tvA eller samtliga 
av foljande sardrag : 

a) - att -implantatets gangbildning ar _ _.anoxdnad,„_ speci- . 
ellt vid rajukt benmaterial, att fororsaka en av 
implantatets iskruvningsgrad i hAlet beroende ut- 
pressning av benmaterialet i vasentligen radiella 
riktningar, att implantatets gangbildning ar anordnad 
att fororsaka en storre utpressning av benmaterialet 
vid h&lets yttre delar jamfort med h&lets inre delar, 
och att utpressningsgraden darvid ar relationsstalld 
till benmaterialets mjukhetsgrad for att effektuera 
den tillf orlitliga f orankringen, 

b) att implantatets gangbildning Atminstone utefter en 
del av implantatets langdriktning ar tilldelad ocirku- 
lar eller excentrisk utformning i syfte att erhAlla 
forbattrad rotationsstabilitet i mjukt/ddligt ben, 

c) att iraplantatet Sr forsett med gangbildning som 
innef attar ett eller flera partier med tvA eller flera 
gangspiraler eller gangingdngar som trots forkortning 
av iskruvningstiden for implantatet i hAlet uppvisar 
en tat gangbildning som mojliggor effektiv integration 
med benmaterialet under f astlakningen/osseointegra- 
tionen . 



I utforingsformer enligt a) ovan ar implantatets gang- 
bildning anordnad att astadkomma att trycket mellan 
benmaterialet och implantatet uppvisar vasentligen 
konstant eller endast nagot okande varde under den 
vasentligaste delen av iskruvningsf orloppet . Implanta- 
tets gangbildning kan vidare innefatta ett parti, vars 
ganga ar svagt koniskt avsmalnande mot implantatets 
fria ande eller spets och stracker sig utefter atmins- 
tone de vasentligaste delarna av implantatets langd. 
Implantatets framre parti eller spets kan i en utfo- 
ringsfonn "utforas med en sig tilldelad konisk ganga 
som har en starkare konicitet an implantatets Cvriga 
ganga eller gangdelar . Koniciteten matt over diametern 
pa den svagt konade gangan kan valjas inom omradet 0,1 
till 0,4 mm eller uppvisa en lutningsvinkel av ca 0,5 
- 2° Gangkoniciteten pa partiets eller spetsens ganga 
kan vara av storleksordningen 0,4-0,8 mm eller utforas 
med en lutningsvinkel av ca 10-15°. Spetsen kan uppvisa 
en langd som ar 10-30% av langden pa implantatets 
totala ganga. I en foredragen utf oringsf orm anvandes 
ett implantat med svag konicitet pa den huvudsakliga 
delen av dess ganga i en cirkularcylindrisk 
halupptagning i benet. 

I anslutning till sardragen enligt b) ovan ar ocirku- 
lariteten eller excentriciteten anordnad att vasent- 
ligen 6ka implantatets rotationsstabilitet i implanta- 
tets nyss isatta (initiala) eller fastvaxta lage . 
Ocirkulariteten eller excentriciteten kan vidare 
anordnas att motverka effekten av sonderbrytning av 
halets ganga vid halets inre delar. Implantatet ar i 
en utforingsform anordnad med en minsta diameter eller 
tvarsnittsbredd som motsvarar eller ar endast nagot 
storre, t.ex. 1-5% storre, an diametern pa benets/ 
/tandbenets hal. Med implantatets minsta diameter 
menas da har gangans kamdiameter vid minsta diametern 
pa det svagt koniska partiet. Implantatets spets eller 
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fria ande uppvisar en rund eller koncentrisk ganga som 
sett fran den fria anden successivt overgar till en 
orund eller excentrisk ganga pa implantatets ovriga 
del eller delar. Orundheten anordnas darvid sa att 
inga skarpa horn foreligger, utan endast avfasade 
horn. Orundheten kan aven anordnas sa att omraden med 
maximal diameter forskjuts i perifiell led fran ett 
gangvarv till nasta gangvarv. Orundheten kan anordnas 
pa den ganguppbarande kroppen och/ eller pa respektive 
gangas ytterperif eri . 

Utforingsf ormer enligt c) i ovanstaende kan utgoras av 
att anordningen ar anordnad att motverka def ormationer 
eller sonderbrytning av fria bentrabekler som omger 
halet. i benet. Ytterligare sardrag for utforingsf ormer 
kan vara att antalet gangspiraler kan valjas i bero- 
ende av onskad iskruvningstid for ifnplantatet i halen 
och sa t.ex. kan antalet gangspiraler vara tva, tre 
eller fyra. Ytterligare sardrag f6r utforingsf ormer ar 
att antalet gangspiraler anpassas till antalet pa 
implantatet anordnade skar sa att symmetriska skar- 
krafter erhalles. 

FORDELAR 

Genom det i ovanstaende f6reslagna erhalles implantat 
med mycket goda egenskaper. Implantatet kan anordnas 
med vasentligt forbattrade startegenskaper som medfor 
att implantatet latt "tar gangor" aven om det initiala 
i benet upptagna halet ar litet i forhallande till 
implantatets diameter. Genom att trycket mellan 
implantatet och gangan i benet inte minskar mojliggors 
en successivt 6kande f ramdrivningskraf t vilket 
motverkar tendenser till att dra sonder de 
understundom skora bengangorna . Den initiala 
stabiliteten for implantatet i halet kan forbattras 
eftersom benets elasticitet gor att benvavnaden helt 
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eller delvis kan fjadra tillbaka in i de grundare 
partierna p£ fixturen. Efter inlakning d& nytt och 
oftast kraftigare ben vaxt i direktkontakt med 
implantatet sitter detta mycket stabilt i rotationsled 
eftersom man vid lossvridning av implantatet m^ste 
bryta sonder stora benomrAden sett i relation till 
implantatets totala y ta . Detta har betydelse speciellt 
vid mjuka benkvaliteter . Implantatsgangan kan utforas 
med tvarsnitt som ar utformade som polygoner, 
f oretradesvis med nagot avrundade horn, eller en nagot 
3 - , 5 - , 7 -kant ig geometri , j amfor likt j ocking . Denna 
typ av orund geometri har egenskapen att den har en 
skenbart vasentligen konstant diameter nar den mats 
med skjutm&tt eller mikrometer. For att forbattra 
implantatets _s tart egenskaper s& att implantatet latt 
tar gangor vid borjan av iskruvningen kan implantatet 
forses med gangskar. Dessa kan anordnas s& de skar vid 
implantatets storsta diameter vilket kan vara lampligt 
dA implantatet ar koniskt och man tack vare 
koniciteten fdr en klameffekt. 

Speciellt viktigt vid mjukt ben ar att kombinera 
orundheten med en konicitet . Denna konicitet kan vara 
utford si att basdiametern successivt okar, eller 
alternativt att orundheten okar med bibehcillen eller 
endast nAgot okande * innerdiameter " . Kombinationen av 
orundhet och konicitet gor att benet pi grund av 
trycket mellan benvavnad och implantat fjadrar in i 
implantatets grunda delar. Orunda cylindriska 
implantat daremot uppvisar ett minskat tryck och 
minskad initial stabilitet i mjukt ben pA grund av att 
tryck och citerf j&dring minskar. 

Med hjalp av multipla ganging£ngar kan stigningen okas 
och darmed idragningstiden for implantatet f orkortas . 
SAledes kan man genom uppfinningen erhAlla god initial 
stabilitet och bra grepp vid installation. Dessutom 



kan man erhAlla en snabbare installation med mindre 
risk for fippel. Dessutom kan man erhcilla en battre 
sekundar stabilitet . 



FIGURBESKRIVNING 



En for narvarande foreslagen utf oringsf orm av en an- 
ordning som uppvisar de fdr uppfinningen signif ikativa 
kannetecknen skall beskrivas i nedanstAende under sam- 
tidig hanvisning till bifogade ritningar dar 



figur 1 i vertikalsnitt visar delar av ett 

ben (tandben) med cirkular h£lupptag- 
ning och ett i den cirkul&ra h&lupp- 
tagjiingen iskruvbart implantat med 
koniska gangor med svag lutning, 

figur 2 i vertikalsnitt visar ett implantat 

applicerat i ett cirkulart hAl i ett 
delvis visat ben/ tandben, 

figur 3 i vertikalsnitt visar implantatet 

enligt figuren 2 i konstruktivt utfo- 
r ande , 

figur 4 visar ett tvarsitt A- A av implanta- 

tets spets enligt figuren 3, 

figur 5 i vertikalvy visar delar av gangsam- 

verkan mellan ett implantat och ett 
ben/ tandben, 



figurer 6-9 visar tvarsnitt och andvy av ett 
implantat med orunda tvarsnitt, 



figurer 10- 



12 visar implantatsgangor med olika mul- 
tipla ingangar som ger olika gang- 
stigningar , 



figur 13 i perspektiv visar perif erif orskjuten 

orundhet mellan olika gangvarv, 

figur 14 i perspektiv snett ovanifran visar 

ett komplett utforande enligt figur 
13, 

figur 15 i perspektiv snett ovanifran visar en 

utf oringsf orm med icke 

per if erif orskjuten orundhet, 

figur 16 fran sidan och i delvis vertikalsnitt 

visar en implantatskruv relativt 
halet i ett tandben, 

figur 17 i vertikalsnitt visar ett konkret 

exempel pa gangarrangemang , och 

figur 18 visar ett diagram 6ver 

insattningsmomentet som funktion av 
insattningsdjupet for tva typer av 
implant at . 

DETALJERAD UTF6RINGSFORM 



I figuren 1 visas med 1 ett tandben. I tandbenet ar 
upptaget ett cirkulart hal 2 . Halupptagningen kan ske 
pa i och for sig kant satt med i och for sig kand ut- 
rustning. Till halet ar ett implantat med gangor med 
olika koniciteter applicerbar. Delar av namnda implan- 
tat ar representerade med delar av implantatets fria 
ande 3. Namnda fria ande uppvisar en spetsdel med 3a 
som overgar i en del 3b. Sistnamnda del uppvisar en 
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ganga 3d som ar anordnad med en svag konicitet. Med 
svag konicitet menas har koniciteter dar en lutnings- 
vinkel a ar av storleksordningen 1° i forhallande till 
en vertikalaxel 2a for halet 2 eller en axel parallell 
med denna axel. Spetsen 3a ar forsedd med en sig till- 
delad ganga 3e som ar anordnad med en konicitet som 
ger en vinkel (J som ar av storleksordningen 10°. Spet- 
sens 3a antringsyta eller antringsdel uppvisar en dia- 
meter D ' som vasentligen motsvarar halets diameter d 
eller nagot overstiger sistnamnda diameter d. Haldia- 
metern d kan aven valjas i bereonde av benets mjuk- 
hetsgrad (kvalitet) . Halets ovre och undre delar ar 
angivna med 2c och 2d. 

I — -f-iguren -2- visas ett konstruktivt . utforande av 

implantatet 3 med tillhorande ganga 3d' . Implantatet 
ar har fullt iskruvat i tandbenshalet 2' och har vid 
iskruvningen fororsakat upptagning av en ganga la i 
tandbenets halvagg eller halets 2' sidovagg 2b. 
Implantatet uppbar vid sina ovre delar infastnings- 
organ/distansorgan 4 for en speciellt ej visad tander- 
sattning, tandprotes, etc. Organet 4 kan vara forsett 
med flans 4a med vilken man kan definiera den slutliga 
igangningsgraden for implantetet sa att optimal ganga 
exponeras mot tandbenet. Sasom framgar av figuren 2 ar 
implantatet i detta fall fOrsett med skar 5 av i och 
for sig kant slag vid namnda spets 3a' . Spetsdelen 3a' 
har en hojd h som utgor 20-30% av den totala hojden H 
pa implantatets gangade del. Genom koniciteten erhal- 
les forbattrad initial stabilitet genom kompression 
la, lb av benet. 

Figuren 3 visar i vertikalsnitt implantatet enligt 
figuren 2. I denna figur visas en gangad urtagning 6 
vars invandiga ganga angivits med 6a. Namnda 
distansarrangemang 4 enligt figuren 2 ar iskruvbart i 
namnda invandiga ganga pa i och for sig kant satt . 
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Figuren 4 visar att implantatet enligt figurerna 2 och 
3 vid namnda fria ande ar utford med i och for sig 
kanda skar som i figuren 4 angetts med 5a, 5b, 5c och 
5d. 

Figuren 5 (liksom figuren 2, jfr la, lb) visar att den 
valda koniciteten for gangan 3d' (jfr figuren 1) etab- 
lerar i tandbensmaterialet 1" en undantrangning av 
benmaterialet i radiella riktningar R- Koniciteten pa 
gangan 3d' och gangdiametern GD pa den lutande gangan 
ar darvid valda sa att kontakttrycken P, P' ar av 
vasentligen samma storleksordning eller endast nagot 
Skande under implantatets 3' nedskruvning i en rikt- 
ning 7 i tandbenet 1" (dess upptagna hal) . 

I enlighet med uppfinningen kan gangan 3d/ 3d' enligt 
ovan vara utford med orunt/icke cirkulart/excentriskt 
gangtvarsnitt och/ eller med orunt tvarsnitt for den 
ganguppbarande kroppen. Figurerna 6,7 och 8 visar 
olika typer av orundhet och vridningslagen for de 
olika gangtvarsnitten. De individuella gangtvarsnitten 
kan vidare ha olika orundheter. I enlighet med figuren 
9 kan gangan i spetsen eller implantatets fria ande 
uppvisa runda eller koncentriska gangtvarsnitt som 
uppat overgar i orrjnda gangsvarsnitt enligt figurerna 
6-8. Stor wobblingsfrihet kan pa sa satt erhallas vid 
idragning. I figuren 6 ar en ganga angiven med 8. 
Gangan uppvisar ett antal nedsankningar 8a, 8b, 8c och 
8d. De gangorna i tandbensmaterialet ef f ektuerande 
delarna med det storsta radiemattet ar angivna med 8e, 
8f , 8g, 8h och 8i. Karakteristiskt for dessa 
utskjutande delar ar att de saknar skarpa h6rn, dvs de 
uppvisar i det aktuella snittet bagformat utformade 
delar. Detta galler aven i fallet med orund 
ganguppbarande kropp. Antalet utskjutnings- respektive 
nedsankningsdelar kan variera fran det i figuren 6 
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angivna, jfr med figurerna 7 och 8. Figuren 9 visar 
fallet dar implantatet vid spetsen uppvisar en 
cirkular eller koncentrisk ganga 9. 

Figurerna 11 och 12 avser att visa s.k. multipla 
gangingangar eller multipla gangspiraler som i beroen- 
det av antalet ingangar respektive spiraler ger olika 
stigningar, jamfort med figur 10 som visar ett 
utforande med en enda gangingang respektive 
gangspiral. I figuren 11 ar visat ett utforande med 
tva gangingangar eller gangspiraler som effektuerar en 
stigning som ar angiven med Ph ' , jamfort med 
stigningen Ph i figur 10. Da principen med dubbla 
gangspiraler ar i och for sig val forut kand skall den 
inte beskrivas narmare har. Principen ar forut kand 
fran helt andra omraden for att losa helt andra 
problem. Det kan harvid hanvisas till snackvaxlar som 
utnyttjar snackskruvar med multipla gangingangar eller 
gangspiraler. I figuren 12 ar visat ett utforande med 
tre gangingangar eller gangspiraler som ger en 
stigning Ph' ' . Antalet gangingangar/gangspiraler kan 
kombineras med ett antal skar (jfr figur 4, 5a, 5b, 
5c, 5d) sa att symmetriska eller balanserade krafter, 
dvs krafterna balanserar ut varandra, erhalles. Jamfor 
aven ovanstaende . 

Som ovan namnts kan idragningstiden forkortas for 
implantat som ar utforda med multipla gangingangar. En 
forkortad installationstid minskar naturligtvis ocksa 
den dyrbara operationstiden, speciellt vid 

installation av langa och manga implantat. Exempelvis 
kan det vid installation av sex stycken 18 ram langa 
implantat, vilket ej ar ovanligt vid en s.k. 
helkakesoperation, sparas 5 min operationstid om tva 
gangingangar utnyttjas istallet for en. Om dessutom 
halet behdver forgangas sa trefaldigas 

besparingstiden . 
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Figuren 13 visar ett utforande av implantat dar orund- 
heten i de olika gangtvarsnit ten forskjutes utefter 
implantatets langdstrackning L. Respektive ganga 10 ar 
forskjuten i forhAllande till intilliggande ganga 11 i 
vridriktningen . De i ovan omnamnda avfasade hornen ar 
i detta fall symbol iserade med 12 . Wobblingsf r iheten 
vid idragning av implantatet i benhalet med verktyg 
kan p& sA satt ytterligare forstarkas, dvs forbattrad 
rotationsstabilitet erh&lles . Ins tallationen blir 
snabbare och" enklare. " Dessutom kan" utnytt jas sm& 
initialt skarande gangskar for att mojliggora maximal 
stor gangarea i f astlakningsprocessen . En del av ovan- 
st^ende utf or ings former blir anvandbara som utpraglade 
mjukbensf ixturer {jfr alternativen a) och b) . Uppfin- 
ningen ar anvandbar aven i fall dar installationen 
skall ske med hjalp av gangtapp (dvs i tv& steg) . 

Figur 14 visar ett komplett implantat med forskjuten 
orundhet enligt figuren 13 samt en gangad spetsdel 13. 
Figur 15 visar ett utf oringsexempel p& icke forskjuten 
orundhet mellan de olika gangvarven. 

Figur 16 visar fdrh£llandet for den valda svaga 
koniciteten och h&ldiametern Hd for ett i tandbenet 14 
uppborrat h&l 15. Vid h&ldiametern Hd = 3 mm kan 
vaijas varden a och b for koniciteten p& kroppen 16 om 
ca 0,55 mm respektive 0,45 mm. Pet s& satt erh&lles de 
konstanta eller vasentligen konstanta inbordes trycken 
(jfr P och P') enligt ovan. 

Koniciteten kan erh&llas antingen genom att hela 
gangprof ilens diameter successivt okar sett fr£n 
spetsen, eller att gangans bottendiameter eller dess 
ytterdiameter okar successivt. 
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Figur 17 visar en konkret gangbildning 17, 18 i 
tandbenet 19 med hjalp av fixturen 20. 

Figur 18 visar insattningsmomentet som funktion av 
insattningsdjupet, dels for svagt koniska implantat 
och dels for cylindriska implantat. Eftersom trycket 
inte minskar under insattningsf orloppet och verkar pa 
en allt storre area pa implantatet sa leder detta till 
att det svagt koniska implantatet kraver ett allt 
storre insattningsmoment som framgar av figuren. Det 
storre insattningsmomentet ar ett matt pa den okade 
stabiliteten hos implantatet. Cylindriska implantat 
uppvisar insattningskurvor med konstant eller t.o.m. 
minskande moment, speciellt vid daliga benkvaliteter , 
vilket ocksa framgar av figuren 18. 

Uppfinningen ar inte begransad till den i ovan som 
exempel visade utf oringsf ormen utan kan underkastas 
modif ikationer inom ramen for ef terf 61 jande patentkrav 
och uppf innings tanken. 
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PATENTKRAV 



1. Anordning for att astadkomma tillf orlitlig forank- 
ring av gangforsett implantat (3) i benmaterial (1), 
fSretradesvis tandben, i manniskokroppen, dar ben- 
materialet ar f orsett med upptaget hal (2) i vars 
sidovagg (2b) ar etablerbar en invSndig gangbildning 
(la) som ar samverkbar med en utvandig gangbildning 
..(3d, 3d.'.) p£ implantatet for implantatets tillf orlit- 
liga forankring och fastlakning i benmaterialet , 
kannetecknad avett eller kombinat ionen av 
tva eller samtliga av foljande alternativ: 

a) att implantatets gangbildning ar anordnad att, 
spec iellt vid mjukt benmaterial, fororsaka en av 
implantatets iskruvningsgrad i halet beroende ut- 
pressning av benmaterialet i vasentligen radiella 
riktningar (R) , att implantetets gangbildning ar an- 
ordnad att fororsaka en storre utpressning av benmate- 
rialet vid halets yttre delar (2c) jamfort med halets 
inre delar (2d) , och att utpressningsgraden darvid ar 
relationsstalld till benmaterialets mjukhetsgrad for 
att effektuera den tillf orlitliga forankringen, 

b) att implantetets gangbildning atminstone utefter 
en del av implantatets langdriktning ar tilldelad en 
ocirkular eller excentrisk utformning (8a-8i) i syfte 
att erhalla forbattrad rotationsstabilitet i 
mjukt /daligt ben, 

c) att implantatet ar f orsett med gangbildning som 
innef attar parti (-er) med tva eller flera gangspiraler 
(gangingangar) som trots fSrkortning av iskruvnings- 
tiden for implantatet i halet uppvisar en tat gang- 
bildning som mbjliggor effektiv integration med benma- 
terialet under f astiakningen . 



2. Anordning enligt patentkravet 1, kanneteck 
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n a d darav, att i fallet enligt a) implantatets 
gangbildning ar anordnad att astadkomma att trycket 
(P, P') mellan benmaterialet och implantatet uppvisar 
vasentligen konstant eller n&got okande varde under 
den vasentligaste delen av iskruvningsf orloppet for 
implantatet i h&let . 

3. Anordning enligt patentkravet 1 eller 2, k a n- 
netecknad darav, att i fallet enligt a) 
implantatets gangbildning innefattar ett parti (3b) 
vars ganga (3d) ar svagt koniskt avsmalnande mot 
implantatets fria ande (3a) och s tracker sig utefter 
den vasentligaste delen eller delarna av implantatets 
langd (L) . 

4. Anordning enligt patentkravet 1, 2 eller 3, k & n- 
netecknad darav, att implantatets framre 
parti (spets) ar utford med en sig tilldelad konisk 
ganga (3e) som uppvisar en konicitet sora vasentligen 
overstiger koniciteten p£ den svagt koniska gangan 
(3d) . 

5. Anordning enligt n&got av foregaende patentkrav, 
kannetecknad darav, att i fallet enligt a) 
koniciteten p& den svagt koniska gangan ar vald mellan 
0,1-0,4 mm eller uppvisar en lutningsvinkel (a) av ca 
0,5-2°, och/eller att gangkoniciteten p& gangan vid 
namnda parti/spets (3a) ar av storleksordningen 0,4- 
0,8 mm eller med en lutningsvinkel (p) av ca 10-15°, 
varjcimte partiet/spetsen uppvisar en l&ngd eller bojd 
(h) av ca 10-30% av langden (L) p£ implantatets 
gangbildningsdel . 

6. Anordning enligt n&got av foregdende patentkrav, 
kannetecknad darav, att i fallet a) ett 
implantat med svag konicitet for gangbildning en ut- 
efter implantatets vasentliga langdriktning (L) sam- 
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verkar med ett cirkularcylindriskt tial (2) i benet 
(1) . 

7 . Anordning enligt patentkravet 1, k a n n e- 
t e c k n a d darav, att i fallet enligt b) ocirkula- 
riteten eller excentriciteten ar anordnad att vasent- 
ligen oka implantatets rotationsstabilitet i implanta- 
tets nyss isatta eller fastvaxta lage . 

8. Anordning enligt patentkravet 7, kanneteck 
n a d darav, att implantatet ar anordnat med en 
minsta diameter (D ' ) som motsvarar eller ar nagot 
storre, t.ex. 1-5%, an benhalets diameter (d) . 



9. Anordning enligt patentkravet 1 eller nagot av 
patentkraven 7-8, kannetecknad darav, att 
implantatets spets eller fria ande uppvisar en rund 
eller koncentrisk ganga (3e) som successivt overgar i 
en orund eller excentrisk ganga pa implantatets ovriga 
del eller delar. 

10. Anordning enligt patentkravet 1 eller nagot av 
patentkraven 7-9, kannetecknad darav, att 
periferierna pa de olika orunda eller excentriska 
gangtvarsnitten uppvisar avfasade horn (12) for att 
motverka skarpa hdrn. 

11. Anordning enligt patentkravet 1 eller nagot av 
patentkraven 7-10, kannetecknad darav, att 
orundheten ar anordnad sa att omraden med maximal dia- 
meter forskjuts i perifiell led fran ett gangvarv (10) 
till nasta gangvarv (11) . 

12. Anordning enligt patentkravet 1, kanne- 
tecknad darav, att den i fallet enligt c) ar 



anordnad att motverka deformation eller sonderbrytning 
av fina bentrabekler som omger halet i benet . 

13. Anordning enligt patentkravet 1, 11 eller 12, 
kannetecknad darav, att antalet gangspira- 
ler /gangingangar ar tva, tre eller fyra. 

14. Anordning enligt patentkravet 1, 11, 12 eller 13, 
kannetecknad darav, att antalet gangspira- 
ler /gangingangar ar anpassade till antalet skar (5a, 
5b, 5c, 5d) pa implantatet sa att symmetriska skar- 
krafter upptrader. 

15. Anordning enligt patentkravet 1, 11, 12, 13 eller 
14, kannetecknad darav, att pa implantatet 
tva gangspiraler ar anordnade tillsammans med tva 
eller fyra skar, eller att tre gangspiraler ar anord- 
nade tillsammans med tre skar, osv. 
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SAMMANDRAG 



I en anordning for att astadkomma tillf orlitlig for- 
ankring av gangfbrsett implantat (3) i tandben ar ben- 
materialet forsett med ett upptaget hal (2). I halets 
sidovagg (2b) ar etablerbar invandig gangbildning som 
ar samverkbar med en utvandig gangbildning (3d) p& 
implantatet. Implantatets gangbildning ar anordnad att 
fororsaka en av implantatets iskiruvningsgrad x halet 
beroende utpressning av benmaterialet i vasentligen 
radiella riktningar. Gangbildningen ar anordnad att 
fororsaka storre utpressning av benmaterialet vid 
balets yttre delar jamfort med halets inre delar. Ut- 
pressningsgraden ar relationsstalld till benets mjuk- 
hetsgrad f6r att effektuera den tillf orlitliga forank- 
ringen. Atminstone utefter en del av implantatets 
langdriktning kan implantatets gangbildning tilldelas 
en ocirkular utformning i syfte att erhalla forbattrad 
rotationsstabilitet i mjukt/daligt ben. Implantatet 
kan aven uppvisa tva eller flera 

gangspiraler/gangingangar som forkortar 

iskruvningstiden for implantatet i halet och dessutom 
erbjuder tat gangbildning som m6jligg5r effektxv 
integration med benmaterialet under f astlakningen . 



